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RESUMEN 
El internet con sus herramientas como las redes sociales y canales de video se ha convertido en un 
importante apoyo en la educación superior y también en las ciencias médicas. Dentro de este contexto es 
importante conocer el nivel de satisfacción del estudiante con las propuestas y métodos pedagógicos 
implementados por los docentes.  
Objetivo: Establecer el nivel de satisfacción de los estudiantes de la carrera de Obstetricia, con el uso del 
canal de videos YouTube, en el aprendizaje de asignaturas básicas y clínicas.  
Sujetos y método: Estudiantes matriculados que asisten regularmente a clases de primero y cuarto 
semestre de la carrera de Obstetricia – Universidad Central del Ecuador. Se evaluó las respuestas 
estandarizadas de una encuesta de satisfacción usando el programa estadístico SPSS  
Resultado y conclusiones: Se encontró un grado de satisfacción positivo y conveniente acerca de la 
utilización de videos a través del canal YouTube, como instrumento de apoyo en el aprendizaje, por lo 
que se debe aprovechar estas plataformas para la difusión de videos didácticos e incentivar su uso.  
Recomendamos hacer estudios prospectivos de cohortes para evaluar el impacto de los videos educativos 
en el proceso de aprendizaje.            
 




La situación tecnológica actual nos obliga a  utilizar herramientas básicas como el internet, redes 
sociales y canales de videos (Curioso, H, 2011; Nájera López, A, Arribas, E, & Pereira, J, 2011), que 
constituyen importantes  medios de comunicación  por medio de los que se  transmite una cantidad 
ilimitada de información y conocimiento (Zambrano, W, 2011). En la actualidad,  estas herramientas, son 
ampliamente difundidas, de fácil acceso,  están disponibles en todo momento y lugar (Àvila, R. et al., 
2011; Canós, L., Canós, M., & Liern, V., 2009).  En varias facultades de ciencias médicas del mundo se 
han implementado sitios en redes sociales, en los que el docente interactúa con los estudiantes, se envía 
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Uno de los recursos utilizados y de mayor potencial en este ámbito son los canales de video, están 
ampliamente difundidos mediante un sistema simple e integrado y con disponibilidad permanente para 
que el alumno los pueda consultar tantas veces como crea necesario, complementando de ésta manera  las 
explicaciones impartidas por el docente en el aula de clase (Yaylaci et al., 2014). En este contexto  
debemos rescatar  que  el video didáctico es una valiosa fuente de información (Usat, 2008),  que 
contribuye a la formación de una concepción científica del mundo entre docentes y estudiantes.   
En el ámbito de las ciencias médicas varios autores han adoptado la clasificación propuesta 
por Ardanza: 
-Video lección. Se emplea sin la presencia del profesor, es muy utilizado en la educación a 
distancia. Consta prácticamente de todos los diferentes componentes de una clase.  
-Video de apoyo, instructivo; se usa como un medio de enseñanza más, al desarrollar una 
conferencia, clase teórico-práctica, clase práctica o una práctica de laboratorio. Le facilita la ejecución de 
tareas docentes, reproducir fenómenos, demostraciones, técnicas, etc.  
-Video interactivo. Se emplea un docente-facilitador, desde una nueva perspectiva, con una 
metodología activa y participativa.  
Paquete didáctico. Consta de múltiples medios de aprendizaje y es ideal para la auto preparación, 




Se estudió un método didáctico de acceso   permanente para el estudiante con el fin de optimizar 
la comprensión y fijación de los conocimientos.  
La educación en las áreas de la salud comprende  la integración entre asignaturas básicas y las 
clínicas (Díaz-Velis Martínez, Ramos Ramírez, & Mendoza Rodríguez, 2005), El perfeccionar el 
aprendizaje de las asignaturas básicas, no puede restringirse a la información de un texto ni se  puede 
comprender en su totalidad en limitadas horas de laboratorio, por lo que se requiere de métodos auxiliares 
visuales que mejoren la comprensión de los procesos. En las ciencias clínicas en cambio debemos 
considerar la compleja interacción docente-alumno-paciente(J Beca, Browne, Repetto, Ortiz, & Salas, 
2007). En este contexto debemos tomar en cuenta la limitación del ingreso de los estudiantes a las unidades 
operativas de salud,  la restricción al acceso del paciente no sin antes obtener el consentimiento del mismo 
o de su representante, y  por supuesto respetar su intimidad y confidencialidad (Beca, Browne, 
Valdebenito, Bataszew, & Martínez, 2006), por lo que resulta de suma importancia disminuir el número 
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Dentro de todo este contexto es importante considerar la interacción de estos elementos y al mismo tiempo 
mejorar las técnicas de enseñanza.  
Se debe resaltar que la satisfacción del estudiante es el eje central de todos los procesos que se 
llevan a cabo en las universidades pues su principal función es la docencia centrada en él. La calidad de 
las instituciones educativas puede ser valorada desde distintos puntos de vista, sin embargo es necesario 
interrogar al estudiante, pues es el sujeto que recibe la educación y las consecuencias de la calidad de la 
misma(Jimenez,A., Terriquez, B, & Robles, F., 2011; Salinas, A, Morales,J, & Martínez, J, 2008). 
 
3 OBJETIVO 
Conocer el nivel de satisfacción, en los estudiantes de la carrera de Obstetricia, con el uso de videos 
del canal YouTube como apoyo en el proceso de aprendizaje en asignaturas básicas (Embriología 1) y 
asignaturas clínicas (Perinatología 1). 
 
4 SUJETOS Y MÉTODO 
Estudiantes matriculados que asistieron regularmente a clases de la Cátedra de Embriología 1 del 
primer semestre (área básica) y de la Cátedra de Perinatología 1 de cuarto semestre (área clínica), Carrera 
de Obstetricia, Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Central del Ecuador. 
Para la validación del cuestionario, se realizó una búsqueda bibliográfica, la evaluación del 
contenido se realizó mediante juicio de dos expertos en el tema. Para el análisis de la consistencia interna 
se calculó el coeficiente alfa de Cronbach. La validez del constructo fue realizada mediante el análisis 
factorial confirmatorio (Cárdenas & F, 2008).  
Los estudiantes fueron encuestados, de manera libre y voluntaria, mediante formatos anónimos. 
Los cuestionarios, se direccionaron mediante las cuentas de la red social Facebook, que fue abierta para 
cada una de las asignaturas participantes, donde además se compartía el contenido relacionado a los temas 
abordados durante las clases.  
Este cuestionario fue aplicado a los estudiantes, al finalizar el periodo marzo – agosto 2015, y 
estaba estructurado por cuatro preguntas acerca de su percepción sobre la conveniencia del uso de videos, 
el apoyo en el aprendizaje, facilidad del aprendizaje, y disponibilidad para revisar los videos en cualquier 
momento. Además, se preguntó acerca de su accesibilidad a internet.  
 
El proceso pedagógico implementado se describe a continuación: 
1. Revisión del tema y clase teórica por parte del docente. 
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en ciencias básicas, y maniobras del examen físico a un paciente neonato didácticamente 
demostradas en el área clínica.  
3. El estudiante como trabajo autónomo revisó la teoría, visualizó el video enviado a través de redes 
sociales.  
4. En las horas programadas para práctica o tutoría se reforzó los conocimientos y/o se corrigió las 
maniobras aprendidas.   
 
En un segundo tiempo a manera de evaluación, se eligió un video con uno o varios errores en la 
presentación de las técnicas o explicaciones, a fin de que el estudiante adecuadamente entrenado sea capaz 
de reconocerlos.  
Las respuestas se estandarizaron en cuatro grados y los datos se analizaron con el programa 
estadístico SPSS con la siguiente equivalencia: Mucho: 1, Mediano: 2, Poco: 3, No aconsejable (no 
satisfechos).  
Puesto que este estudio fue realizado mediante encuesta on-line, todos los participantes aceptaron 
voluntariamente contestar la encuesta.   
 
5 RESULTADOS 
Participaron 149 estudiantes; 92 (61.7%) de primer semestre y 57 (38.2%) de cuarto semestre, no 
contestaron la encuesta: 2 estudiantes de primer semestre y 1 estudiante de cuarto semestre. 
En la figura 1, se muestra en porcentajes la disponibilidad de acceso a internet de los estudiantes.  
 
Figura. 1.  Distribución de los estudiantes y su disponibilidad de acceso a internet. 
 
 
La tabla I, muestra en detalle la distribución de las respuestas de la encuesta. 
La tabla II, presenta la estadística descriptiva en números reales y porcentajes con las medidas de 
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Tabla I. Distribución de las respuestas de la encuesta 
RESPUESTA FRECUENCIA PORCENTAJE 
Pregunta 1 
























































¿Considera que puede revisar y reforzar los 
































6 DISCUSIÓN  
En este estudio se encontró un grado de satisfacción positivo y conveniente acerca de la utilización 
de videos a través de las redes sociales como instrumento de apoyo en el aprendizaje tanto en las áreas 
básicas como clínicas; sin embargo debemos hacer notar que todavía existe un gran porcentaje de 
estudiantes que no cuentan con acceso permanente a internet, lo que creemos es un importante limitante 
para el éxito de este método docente. 
Es aconsejable aprovechar los recursos tecnológicos disponibles de bajo costo o sin costo; muchos 
de ellos de gran validez técnica y científica, por lo que debemos incentivar la utilización de las 
 No. Mínimo Máximo Media Desviación 
estándar 
Varianza 
Pregunta 1 149 1,0 3,0 1,2 0,45 0,21 
Pregunta 2 149 1,0 2,0 1,1 0,28 0,08 
Pregunta 3 149 1,0 3,0 1,2 0,46 0,21 
Pregunta 4 149 1,0 3,0 1,4 0,62 0,38 
SUMA 149 4,0 9,0 4,9 1,14 1,31 
N válido 
(según lista) 
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herramientas informáticas e incluir los canales de video en las aulas como lo recomiendan otros autores 
(Yaylaci et al., 2014), sin embargo es indispensable que estos videos se sometan a un proceso de 
evaluación y selección por parte del docente (Jimenez,A., Terriquez, B, & Robles, F., 2011). 
El uso de material audiovisual ha sido reconocido como un recurso importante para promover la 
formación profesional en las universidades (Barberis,J., Bombelli,E, & Gustavo,R, 2007), y también en 
el complejo escenario de los estudiantes de las ciencias médicas, tanto en las materias básicas, como en 
las materias clínico-prácticas,  este refuerzo didáctico tiene la finalidad de apoyar el proceso del 
aprendizaje (Casado, Castaño, & Arráez-Aybar, 2012). Además la permanente disponibilidad de este 
material audiovisual puede favorecer la adquisición de técnicas y habilidades interpersonales, esto se logra 
cuando la docencia se desarrolla dentro de  un marco metodológico adecuado (Canós, M., & Liern, V., 
2009).   
El aprovechamiento de los recursos on-line puede aportar significativamente en la formación 
profesional del estudiante de obstetricia (Casado, Castaño, & Arráez-Aybar, 2012; Cummins, Rajan, 
Hodge, & Gouripeddi, 2016) ya que el estudiante fijará mejor sus conocimientos, y estará  adecuadamente  
preparado para el momento de acceder  al paciente.   
Recomendamos realizar estudios de cohorte para determinar el impacto que el uso de videos 
didácticos genera dentro de la educación en ciencias médicas.  
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